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Latar belakang Penyakit Demam berdarah Dengue (DBD) merupakan salah satu 
masalah kesehatan masyarakat di Indonesia yang jumlah penderitanya cenderung 
meningkat dan penyebarannya semakin luas. Penanganan pasien DBD menghabiskan 
waktu yang lama dan biaya kerugian yang relatif besar. Tingginya jumlah rawat inap 
di rumah sakit menjadi beban yang cukup besar. 
Tujuan Mengetahui faktor-faktor yang berpengaruh terhadap lama rawat inap pada 
pasien DBD. 
Metode Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain 
cross sectional. Sampel adalah 122 pasien DBD yang menjalani rawat inap di Rumah 
Sakit Umum Pusat Dr Kariadi Semarang. Data yang diambil dari rekam medik adalah 
usia, jenis kelamin, jumlah trombosit, nilai hematokrit, dan jumlah leukosit. Uji 
statistik menggunakan chi-square dan uji fisher. 
Hasil Terdapat pengaruh bermakna antara jumlah trombosit (p=0,036) dan jumlah 
leukosit (p=0,003) terhadap lama rawat inap. Tidak terdapat pengaruh bermakna 
antara usia (p=0,162), jenis kelamin (p=0,169), dan nilai hematokrit (p=0,697) 
terhadap lama rawat inap.  
Kesimpulan Terdapat pengaruh bermakna antara jumlah trombosit dan jumlah 
leukosit terhadap lama rawat inap pada pasien DBD. Tidak terdapat pengaruh 
bermakna antara usia, jenis kelamin, dan nilai hematokrit terhadap lama rawat inap 
pada pasien DBD. 
 
Kata kunci: DBD, lama rawat inap, usia, jenis kelamin, jumlah trombosit, nilai 
hematokrit, jumlah leukosit 
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Background Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) is one of public health problems in 
Indonesia that the number of patients is likely to increase and spread more widely. 
Treatment of DHF patients needs a long time and relatively high cost. The high 
number of hospitalization rate due to DHF has been a substantial burden. 
Aim To determine the factors that influence the length of stay of DHF patients. 
Methods This study was an analytic observational with cross-sectional design. The 
sample in this study were 122 DHF patients who received inpatient services at Dr 
Kariadi General Hospital Semarang. The data that were extracted from medical 
records were age, sex, platelet count, hematocrit, and leukocyte count. Statistical 
tests were done with the chi-square and fisher test. 
Results There was significant effects between platelet count (p=0,036) and leukocyte 
count (p=0,003) to length of stay. There was no significant effects between age 
(p=0,162), gender (p=0,169), and hematocrit (p=0,697) to length of stay. 
Conclusion There are significant effects between platelet count and leukocyte count 
to length of stay of DHF patients. There are no significant effects between age, 
gender, and hematocrit to length of stay of DHF patients.  
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 Demam berdarah dengue adalah penyakit yang terdapat pada anak dan dewasa 
dengan gejala utama demam, nyeri otot dan sendi, yang biasanya memburuk setelah 
dua hari pertama.
1 
Penyakit demam berdarah dengue merupakan salah satu masalah 
kesehatan masyarakat di Indonesia yang jumlah penderitanya cenderung meningkat 
dan penyebarannya semakin luas.
2 
Jumlah kasus DBD di Indonesia pada tahun 2010 sebanyak 156.086 kasus 
dengan jumlah kematian akibat DBD sebanyak 1.358 orang, IR 65,7 per 100.000 
penduduk dan CFR sebesar 0,87%. Demam berdarah dengue termasuk dalam 10 
besar penyakit rawat inap di rumah sakit tahun 2010 dan menempati peringkat 
kedua.
3 
Tingginya jumlah rawat inap di rumah sakit ini menjadi beban yang cukup 
besar, hal ini sangat dipengaruhi lama rawat inap pasien. Semakin lama masa rawat 




Berdasarkan latar belakang di atas, peneliti tertarik untuk meneliti faktor-
faktor yang mempengaruhi lama rawat inap pasien DBD dengan masalah penelitian: 
faktor-faktor apa saja yang berpengaruh terhadap lama rawat inap pada pasien DBD? 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang berpengaruh 
terhadap lama rawat inap pada pasien DBD di RSUP Dr. Kariadi Semarang. Peneliti 
berharap penelitian ini dapat memberikan informasi mengenai faktor-faktor prediksi 
yang berkaitan dengan  lama rawat inap di rumah sakit pada pasien DBD serta 
memberikan masukan data kepada pihak-pihak yang berkepentingan dan lembaga 
masyarakat yang membutuhkan data prevalensi dan faktor-faktor prediksi lama rawat 
inap di rumah sakit pada pasien DBD, khususnya RSUP Dr. Kariadi Semarang. 
 
METODE 
Penelitian ini dilakukan di RSUP Dr. Kariadi Semarang pada bulan Maret 
hingga Juni 2012. Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan 
desain cross sectional.  
Penelitian ini menggunakan sampel pasien DBD berusia ≥ 15 tahun yang 
menjalani rawat inap di RSUP Dr. Kariadi Semarang. Sampel dengan data pada 
rekam medis yang tidak lengkap, meninggal saat dirawat, dan pulang paksa saat 
dirawat di RSUP Dr. Kariadi Semarang tidak diikutsertakan dalam penelitian ini.  
Usia digolongkan menjadi kelompok < 40 tahun dan 40-60 tahun. Jenis 
kelamin digolongkan menjadi perempuan dan laki-laki. Jumlah trombosit 
digolongkan menjadi < 100.000/µl dan ≥ 100.000/µl. Nilai hematokrit digolongkan 
menjadi < 35% dan ≥ 35%. Jumlah leukosit digolongkan menjadi < 5.000/µl dan ≥ 
5.000/µl. Variabel terikat dalam penelitian ini adalah lama rawat inap yang 
digolongkan menjadi ≤ 4 hari dan > 4 hari. Data yang didapat dari berkas rekam 




Dari hasil penelitian, didapatkan sampel yang menjalani lama rawat inap sakit 
di rumah sakit ≤ 4 hari sebanyak 80 orang (65.6%) dan yang menjalani rawat inap di 
rumah sakit > 4 hari sebanyak 42 orang (34.4%).  
 
Tabel 1. Disribusi sampel berdasarkan lama rawat inap 
Lama rawat inap Jumlah  Persentase (%) 
≤ 4 hari 80 65.6 
> 4 hari 42 34.4 
Total 122 100 
 
Dari hasil analisis, didapatkan pengaruh yang bermakna antara jumlah 
trombosit (p = 0,036) dan jumlah leukosit (p = 0,003) terhadap lama rawat inap pada 
pasien DBD. Tidak didapatkan pengaruh yang bermakna antara usia (p = 0,162), jenis 
kelamin (p = 0,169), dan nilai hematokrit (p = 0,697) terhadap lama rawat inap pada 






Tabel 2. Pengaruh usia terhadap lama rawat inap 
Usia Lama rawat inap p 
  4 hari > 4 hari  
 Dewasa awal 72 (63,7%) 41 (36,3%) 0,162 
 Dewasa madya 8 (88,9%) 1 (11,1%)  
 
Tabel 3. Pengaruh jenis kelamin terhadap lama rawat inap 
Jenis kelamin Lama rawat inap p  
  4 hari > 4 hari  
 Perempuan  43 (60,6%) 28 (39,4%) 0,169 
 Laki-laki 37 (72,5%) 14 (27,5%)  
 
Tabel 4. Pengaruh jumlah trombosit terhadap lama rawat inap 
Jumlah rombosit Lama rawat inap p  
  4 hari > 4 hari  
 <100.000/µl 57 (60,6%) 37 (39,4%) 0,036 
 100.000/µl 23 (82,1%) 5 (17,9%)  
 
 
Tabel 5. Pengaruh nilai hematokrit terhadap lama rawat inap 
Nilai hematokrit Lama rawat inap p  
  4 hari > 4 hari  
 <35% 13 (61,9%) 8 (38,1%) 0,697 
  35% 67 (66,3%) 34 (33,7%)  
 
Tabel 6. Pengaruh jumlah leukosit terhadap lama rawat inap 
Jumlah leukosit Lama rawat inap p  
  4 hari > 4 hari  
 < 5.000/µl 41 (55,4%) 33 (44,6%) 0,003 
 5.000/µl 39 (81,3%) 9 (18,8%)  
 
PEMBAHASAN 
Penelitian dengan desain cross sectional ini melibatkan 122 sampel pasien 
DBD. Terdapat sebanyak 113 pasien yang berusia kurang dari 40 tahun dan 9 pasien 
yang berusia 40-60 tahun. Dari 122 sampel terdapat sebanyak 71 pasien berjenis 
kelamin perempuan dan 51 pasien berjenis kelamin laki-laki. 
Banyak faktor yang berkontribusi terhadap terjadinya penyakit yang 











. Faktor-faktor yang berkontribusi tersebut berindikasi 
untuk memperberat keadaan infeksi dengue mulai dari demam dengue (DD) menjadi 
demam berdarah dengue (DBD) atau bahkan sampai jatuh ke dalam sindroma syok 
dengue (SSD). Faktor-faktor tersebut secara tidak langsung juga berpengaruh 
terhadap lama rawat inap pasien DBD di rumah sakit. 
Lama rawat inap pada pasien DBD ditentukan oleh derajat keparahan dari 
DBD itu sendiri. Usia merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi kepekaan 
terhadap infeksi virus dengue. Semua usia dapat diserang, meskipun baru berumur 
beberapa hari setelah lahir.
 
Penelitian di Kuba pada tahun 1981 menunjukkan bahwa 
umur mempunyai peranan yang penting untuk timbulnya gejala klinis berupa 
kebocoran plasma.
6
 Penelitian ini memberikan hasil tidak terdapat pengaruh 
bermakna antara usia dan lama rawat inap (p = 0,162). Hasil penelitian ini sejalan 
dengan hasil studi yang dilakukan Andrianto Aliong yang menyatakan bahwa usia 
tidak mempengaruhi lama rawat inap pasien DBD.
13 
Pada umumnya pasien DBD dengan jenis kelamin perempuan memiliki 
perbandingan lebih besar daripada laki-laki. Secara teori diyakini bahwa perempuan 
lebih berisiko terhadap penyakit yang disebabkan virus dengue ini untuk 
mendapatkan manifestasi klinik yang lebih berat dibandingkan laki-laki. Hal ini 
berdasarkan dugaan bahwa dinding kapiler pada wanita lebih cenderung dapat 
meningkatkan permeabilitas kapiler dibanding dengan laki-laki.
9
 Manifestasi klinik 
yang lebih berat ini bisa memperpanjang lama rawat inap pasien DBD itu sendiri. 
Hasil analisis pada penelitian ini tidak didapatkan pengaruh bermakna antara jenis 
kelamin dan lama rawat inap (p = 0,169). Hasil yang sama ditemukan pada penelitian 
yang dilakukan oleh Simon Sumanto yang menyatakan bahwa tidak terdapat 
pengaruh bermakna antara jumlah trombosit dan lama rawat inap.
12 
Selama menjalani rawat inap, pasien DBD akan dipantau keadaannya melalui 
hasil pemeriksaan laboratorium trombosit. Jumlah trombosit itu sendiri merupakan 
merupakan salah satu indikasi untuk menegakkan diagnosis DBD, yaitu 
trombositopenia.
1 
Studi yang dilakukan oleh Nikodemus Siregar didapatkan hasil 
bahwa terdapat hubungan yang sangat lemah (tidak bermakna) antara jumlah 
trombosit dengan lama rawat inap.
11
 Pada penelitan ini didapatkan hasil berbeda yaitu 
terdapat pengaruh bermakna antara jumlah trombosit dan lama rawat inap (p= 0,036). 
Penelitian lain yang dilakukan Simon Sumanto juga didapatkan hasil terdapat 
bermakna antara jumlah trombosit dengan lama rawat inap.
12
 Perbedaan hasil ini 
dapat dikarenakan perbedaan jumlah subjek, pengkategorian variabel-variabel yang 
diuji, dan metode yang digunakan. Perbedaan-perbedaan ini dapat memberikan 
kesimpulan yang berbeda dari masing-masing penelitian.
 
Hematokrit merupakan indikasi pada pasien DBD untuk menjalani rawat inap. 
Peningkatan hematokrit mengambarkan hemokonsentrasi dan merupakan indikator 
yang peka akan terjadinya perembesan plasma.
1,7
 Pada penelitian ini didapatkan 
persentase pasien dengan nilai hematokrit  35% sebesar 82.8%, lebih banyak 
dibandingkan nilai hematokrit < 35% yaitu sebesar 17.2%. Hal ini menunjukkan 
secara tidak langsung bahwa pasien DBD yg menjalani rawat inap sebagian besar 
mengalami peningkatan hematokrit. Hasil uji analisis pada penelitian ini yaitu tidak 
terdapat pengaruh bermakna antara nilai hematokrit dan lama rawat inap (p= 0,697). 
Keadaan pasien DBD selama menjalani lama rawat inap juga dipantau melalui 
hasil pemeriksaan laboratorium leukosit. Hitung leukosit ini cukup penting untuk 
diperhitungkan dalam menentukan prognosis pada fase-fase awal infeksi. Leukopenia 
merupakan pertanda bahwa dalam 24 jam kedepan demam akan turun dan penderita 
akan memasuki fase kritis.
10
 Pada penelitian ini didapatkan hasil yaitu terdapat 
pengaruh bermakna antara jumlah leukosit dan lama rawat inap (p= 0,003).  
 
SIMPULAN 
Jumlah trombosit dan jumlah leukosit mempengaruhi lama rawat inap pada 
pasien DBD di RSUP Dr. Kariadi Semarang secara bermakna.  
Usia, jenis kelamin, dan nilai hematokrit tidak mempengaruhi lama rawat inap 
pada pasien DBD di RSUP Dr. Kariadi Semarang secara bermakna.  
 
SARAN 
Perlu diadakan perbaikan dalam pencatatan nomor registrasi dan penyimpanan 
berkas rekam medis serta hasil laboratorium pasien rawat inap.. 
Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut dengan sampel yang lebih banyak dan 
rentang waktu yang lebih panjang. Bila memungkinkan dapat menggunakan desain 
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